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Informationen zu Kopflausen

Kopflduse — was muss ich tun?
Merkblatt fir Eltern und Erziehungsberechtigte

Liebe Eltern und Erziehungsberechtigte,

in der Einrichtung, die Ihr Kind besucht, sind Kopflduse aufgetreten.
Um eine weitere Ausbreitung zu verhindern, sind wir auf Ihre Mithilfe angewiesen.

Bitte untersuchen Sie Ihr Kind am besten durch Auskdmmen (Lausekamm) der mit
Pflegespilung angefeuchteten Haare und geben Sie die Riickantwort baldmdglichst in
Ihrer Einrichtung wieder ab.

Sollten Kopflduse festgestellt werden, beachten Sie bitte die folgenden Informationen!

Die wichtigsten Informationen im Uberblick:

e Kopflause sind lastig, aber ungefahrlich
Sie Ubertragen in Europa keine Krankheitserreger.

e Kopflause haben nichts mit mangelnder Sauberkeit zu tun
Sie treten unabhangig von der persénlichen Koérperpflege und den hygienischen Verhéltnissen auf.

* Kopflause verbreiten sich durch Krabbeln von Kopf zu Kopf
Ubertragungen Uber Gegenstande sind zwar nicht auszuschlieBen, spielen aber nach wissenschaftlichen
Untersuchungen als Ubertragungsweg kaum eine Rolle.

¢ Kontaktpersonen sofort iiber den Kopflaus-Befall informieren
Meldung an die Kindertageseinrichtung bzw. Schule und Information von engen Kontaktpersonen. Nur so
lassen sich die notwendigen MaBnahmen einleiten, um die Ausbreitung zu stoppen.

e Untersuchung aller im Haushalt lebenden Personen mit einem Lausekamm
Auch der Erwachsenen! Am besten durch Auskdammen der angefeuchteten Haare (Pflegespilung).

¢ 2 Behandlungen mit einem Mittel aus der Apotheke, fiir das die Lause abtotende Wirkung
nachgewiesen wurde (gepruftes + anerkanntes Mittel nach § 18 Infektionsschutzgesetz)
Die Mittel sind rezeptfrei in Apotheken erhaltlich. Bewahren Sie den Beipackzettel auf, damit Sie
gegebenenfalls nachlesen kdnnen.
Generell spricht nichts gegen eine Behandlung in alleiniger elterlicher Regie. Soweit sie vom Arzt verordnet
werden, tragt die Krankenkasse die Kosten der Medikamente fur Kinder bis zum 12. Lebensjahr.

o Zwei Behandlungen, am Tag 1 und Wiederholung am Tag 8, 9 oder 10
o G@Griindliches nasses Auskammen der Haare mit einem Lausekamm
Nach der 1. Behandlung, nach 4-5 Tagen, nach der 2. Behandlung, nach weiteren 4-5 Tagen.
o 2Zusdtzliche MaBnahmen nach den Behandlungen/ dem Auskdammen:
- Kédmme, Blrsten, Haargummis in heiBer Seifenlésung (mindestens 50°C) waschen.
o - (Kopf-)Handtlicher bei 60°C mit haushaltsiblichen Waschmitteln waschen.
o Weitere ergianzende MaBnahmen siehe:
. www.rki.de: (Infektionskrankheiten A-Z > K > Kopflausbefall)
mit Verweis auf Materialien der Bundeszentrale fir gesundheitliche Aufklarung:
Broschiire ,Kopflduse ... Was tun?" (zum Download in verschiedenen Sprachen)
= Keine Insektizide oder Desinfektionsmittel verwenden.
o Kopflausmittel_nicht prophylaktisch anwenden.
o Bitte tragen Sie sich den Termin fiir die zweite Behandlung in Ihren Kalender ein!
e Ihr Kind kann am Tag nach der ersten Behandlung wieder die Schule bzw. die
Kinderbetreuungseinrichtung besuchen

Quelle: Hygieneleitfaden LGA

Telefon: 0711 216-59433

Fax: 0711 216-59440

E-Mail: gesundheitsamt@stuttgart.de
Internet: www.stuttgart.de



http://www.rki.de/

Landeshauptstadt Stuttgart -
G dheitsamt — %f
Sc?wslggstr.e9I1sam STU 11 GA RT

70176 Stuttgart

RUCKANTWORT

an die Kindertageseinrichtung oder Schule

Ich habe mein(e) Kind(er) heute auf Kopflause untersucht:

Nachname Vorname
Nachname Vorname
Nachname Vorname

Untersuchungsmethode

O | Feuchtes Auskammen (Pflegespililung) mit einem Ladusekamm

Zusatzlich: Sorgféltiges Suchen von Eiern/ Nissen in Kopfhautnéhe

= (bis 1 cm von der Kopfhaut entfernt)

Untersuchungsergebnis

O | Es wurde kein Befall festgestellt.

O | Es wurde ein Kopflausbefall bei ......cccceeveeeeecnennee. festgestellt und
am .. MIt e behandelt.

Ich versichere, dass ich eine zweite Behandlung am 8., 9. bzw. 10. Tag durchfihren
werde.
Den Termin habe ich mir im Kalender vermerkt.

Datum Unterschrift eines Elternteils/ Erziehungsberechtigten

Quelle: Hygieneleitfaden LGA
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Kopflause
Vertiefende Informationen fiir Eltern und Erziehungsberechtigte

Kopflause haben nichts mit persdnlicher Reinlichkeit, den hygienischen Verhaltnissen zu Hause, der
sozialen oder ethnischen Herkunft zu tun!
Nur ein offener und sachlicher Umgang mit diesem Problem hilft weiter.

Das miissen Sie wissen!

Kopflause sind nach dem Infektionsschutzgesetz (IfSG) in Gemeinschaftseinrichtungen
meldepflichtig. Wenn Sie bei Ihrem Kind Kopflduse entdecken, missen Sie dies der Leitung der
Gemeinschaftseinrichtung (Kindertageseinrichtung, Schule etc.) umgehend melden (IfSG § 34 Abs. 5).
Das Gesundheitsamt wird dann durch die Einrichtung benachrichtigt.

e Die Eltern der anderen Kinder einer Gruppe oder Klasse werden durch die Gemeinschaftseinrichtung
Uber den Kopflausbefall ohne Namensnennung unterrichtet und zur Untersuchung ihrer eigenen
Kinder aufgefordert.

Da sich Kopflause in Gemeinschaftseinrichtungen durch den engen Kontakt relativ schnell ausbreiten
kénnen, verbietet das Infektionsschutzgesetz in § 34 Abs. 1 den Besuch der Einrichtung von Kindern
und Personal, die von Lausen befallen sind.

Betroffene Kinder konnen den Kindergarten, die Schule oder sonstige Einrichtungen am Tag

nach der ersten Behandlung (mit einem amtlich anerkannten Mittel) wieder besuchen, wenn

die Erstbehandlung auf der Rickantwort bestatigt und die Zweitbehandlung zugesichert wird.

e Bitte denken Sie daran, dass das rasche Erkennen, das Behandeln eines Kopflausbefalls und die
Mitteilung dariiber wesentliche Voraussetzungen fiir die erfolgreiche Bekampfung der Kopflause
sind.

e In der Praxis sind seit Jahren die teilweise schleppende Meldung und fehlerhafte Behandlung die
Grinde dafir, dass Kopflause oft wochenlang in einzelnen Gruppen verbleiben und es dann auch zu
erneuten Ubertragungen kommt.

Elterliche Rickmeldungen helfen Untersuchungsliicken zu erkennen und zu schlieBen.

e Nissen, die nach der 1. Behandlung noch vorhanden sind, stellen keinen Grund dar, einem Kind

den Besuch einer Gemeinschaftseinrichtung zu verwehren.

Was sind Kopflause?

Kopflause leben nur auf dem behaarten Kopf von Menschen. Sie sind bevorzugt in der Nacken-,
Ohren- und Schlafengegend zu finden und sind je nach Entwicklungsstadium 1 bis 3 mm groB und
meist grau. Kopflause sind fligellose Insekten und seit iber 50.000 Jahren in Europa heimisch.

e Sije ernahren sich ausschlieBlich von menschlichem Blut, das sie alle 4-6 Stunden aus der Kopfhaut
saugen missen.

e Lausweibchen legen taglich bis zu 10 Eier, die am Haaransatz an das Haar geklebt werden. Aus den
Eiern schliipfen nach 7-8 Tagen Larven, die sich 3-mal hauten und zu geschlechtsreifen Lausen
weiterentwickeln.

Die Ubertragung erfolgt durch direkten Haarkontakt. Kopflause wandern von Kopf zu Kopf, z.
B. beim Zusammenstecken der Kdpfe, gemeinsamen Ubernachten in einem Bett oder Kuscheln.
Lause kénnen weder springen noch fliegen!

e Der indirekte Weg Uber Kdmme, Blirsten oder ein Handtuch fir den Kopf ist zwar denkbar, aber
sehr unwahrscheinlich.

e Eine indirekte Ubertragung Uber Textilien (Miitzen, Schals, Bettwédsche oder Teppichboden) ist zwar
nicht auszuschlieBen, nach wissenschaftlichen Untersuchungen aber in der Praxis nicht relevant.
Lause verlassen freiwillig nicht den menschlichen Kopf, weil sie ansonsten austrocknen, die ndtige
Umgebungswéarme nicht haben und spatestens nach 2 Tagen alle abgestorben sind.

e Haustiere spielen bei der Ubertragung keine Rolle.

Quelle: Hygieneleitfaden LGA
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Wichtige Begriffe

¢ Nissen = Eihillen, unabhangig ob voll oder leer; umgangssprachlich oft falschlicherweise fir
Lauseeier benutzt.

o Lausekamme sind flr das Greifen junger Lause an der Kopfhaut optimiert (flache Zinken;
Zahnabstand an die GroBe der jungen Laus angepasst; oft aus Plastik) und werden zur Diagnose
und zum Auskdmmen von Lausen verwendet.

o Nissenkamme wurden zum Abstreifen von Nissen entwickelt (runde Zinken; Zahnabstand am
Haardurchmesser orientiert; in der Regel aus Metall, um nicht abzubrechen) und werden zum
Entfernen der Eihlllen (Nissen) verwendet, insbesondere bei starkem Befall nach der Behandlung,
um die kosmetisch stérenden Eihlllen zu entfernen. U.U. miissen einzelne Nissen noch manuell
entfernt werden.

Wie findet man Kopfldause?

Untersuchen Sie den Kopf Ihres Kindes und aller in Ihrem Haushalt lebenden Personen (auch
Erwachsene und weitere Kontaktpersonen) griindlich und regelmasig, wenn im Umfeld Ihres Kindes
(Gemeinschaftseinrichtung, Spielkameraden) Kopflause entdeckt wurden oder Ihr Kind sich haufig am
Kopf kratzt. Wir empfehlen Ihnen das nasse Auskdmmen mit einer Haarpflegespiilung und
einem Lausekamm.

e Sie brauchen:

- Normale Haarpflegespilung

- Helles Tuch oder Kiichenkrepp

- Normalen Kamm oder Plastikblirste
- Einen Lausekamm

So gehen Sie vor:
. Waschen Sie das Haar oder machen Sie es gut nass
2. Tragen Sie groBziigig Pflegespiilung auf
(die Kopflause werden dadurch bewegungsunfahig)
3. Kdmmen Sie die Haare mit einer groben Biirste oder einem Kamm durch
(die Haare werden entwirrt und flir das Kdmmen mit dem Lausekamm vorbereitet)
4. Kdmmen Sie mit dem Lausekamm Strahne flr Strahne von der Kopfhaut bis zu den Haarspitzen
- Streichen Sie den Lausekamm nach jedem Strich auf einem hellen Tuch aus
- Suchen Sie den Schaum nach Ldusen ab; eine Lupe und gutes Licht helfen
- Wird eine Laus gefunden, Haarstrahne erneut auskdammen
5. Spiilen Sie die Haarspilung aus

Ay

Ein Kopflausbefall liegt vor,

o wenn auf dem Kopf mindestens eine lebende Kopflaus oder -larve gefunden wird
Kopflause sind lichtscheu und sehr beweglich, deshalb findet man die am Haar verklebten Eihtllen
leichter.

e oder wenn Eihiillen (=Nissen) weniger als 1 cm von der Kopfhaut entfernt sind.
Ob eine Nisse leer ist oder noch ein entwicklungsfahiges Ei enthalt, ist optisch nur schwer zu
unterscheiden. Da Larven nach 7-8 Tagen aus dem Ei schlipfen und Haare im Monat ca. 1 cm
wachsen, kann man aber davon ausgehen, dass Nissen, die weiter als 1 cm von der Kopfhaut
entfernt sind, leer sind und keine Gefahr mehr darstellen.

Quelle: Hygieneleitfaden LGA
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Was tun bei Kopflausbefall?

In diesem Falle muss unverziiglich eine Behandlung mit einem gegen Kopflause wirksamen Mittel
durchgefihrt werden (auBerlich anzuwendende Lésungen, Shampoos oder Gel). Alle betroffenen
Personen sind gleichzeitig zu behandeln!

Generell spricht nichts gegen eine Behandlung in alleiniger elterlicher Regie. Die Mittel sind rezeptfrei
in Apotheken erhaltlich. Soweit sie vom Arzt verordnet werden, tragt die Krankenkasse die Kosten fir
Kinder bis zum 12. Lebensjahr.

Geprifte, vom Robert Koch-Institut (RKI) und Bundesamt fiir Verbraucherschutz und
Lebensmittelsicherheit (BVL) anerkannte Wirkstoffe und Medizinprodukte sind (Stand der Liste:
13.07.2010):

Allethrin (Jacutin Pedicul Permethrin

Spray®) (InfectoPedicul®) Pyrethrum (Goldgeist® forte).

Dimeticon (Jacutin®
Pedicul Fluid)

Kokos- und Sojadl (Mosquito®

Dimeticon (NYDA® L) Lause-Shampoo)

Entscheidend ist, dass die Gebrauchs- und Sicherheitshinweise genau befolgt werden und eine
Wiederholungsbehandlung durchgefiihrt wird.

Leider sind manche Lausemittel bei Schwangeren, Stillenden und Sduglingen/ Kleinkindern nicht
anwendbar. Nehmen Sie in diesen Fallen Kontakt mit Ihrem Arzt auf.

Dies gilt auch bei Erkrankungen der Kopfhaut.

Empfohlenes Behandlungsschema

Tag 1: Behandlung des Haares mit einem Mittel gegen Lause entsprechend dem
Beipackzettel und anschlieBendes ,nasses" Auskdammen (mit Pflegespilung)

Tag 5: ~Nasses" Auskammen (mit Pflegespilung), um geschlipfte Larven zu
beseitigen

Tag 9 Erneute Behandlung der Haare mit einem Lausemittel entsprechend dem

(£1): Beipackzettel, um nachgeschlipfte Larven abzutdten

Tag 13: Kontrolluntersuchung des Haares und , nasses™ Auskammen

(mit Pflegespllung)

Bei korrekter Behandlung mit einem der oben genannten Wirkstoffe werden die Lause abgetoétet.
Zusatzlich empfiehlt sich das ,nasse"™ Auskdmmen mit handelstblicher Haarpflegespilung und
Lausekamm. Bisher gibt es keine ausreichenden wissenschaftlichen Hinweise, dass Resistenzen der
Lause gegen einzelne der aufgefiihrten Mittel fir die Behandlung relevant sind.

Weil die Eihulle fir die Wirkstoffe schwer durchldssig ist, ist die Wirkung auf die Nissen bei allen
Kopflaus-Praparaten ungeniigend. Deshalb ist grundsatzlich eine zweite Behandlung am Tag 8, 9
oder 10 nach der Erstbehandlung (Tag 1) erforderlich. Bis zu diesem Zeitpunkt sind die Larven
geschlipft, die dann leicht abzutdten sind.

Eine spatere Zweitbehandlung ist ineffektiv, da dann méglicherweise bereits wieder neue Eier abgelegt
wurden. Bei einer zu friihen Zweitbehandlung sind ggf. noch nicht alle Larven geschlipft und deshalb
in den Eihlllen noch geschtzt.

Wenn nach abgeschlossener Behandlung keine Kopflause und nur noch leere Eihillen gefunden
werden, war die Behandlung erfolgreich.

Quelle: Hygieneleitfaden LGA
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Méchte man aus asthetischen Griinden die Nissen aus dem Haar entfernen, empfiehlt sich wegen der
wasserunldslichen Kittsubstanz zunachst die Spilung der Haare mit lauwarmem Essigwasser (3
Essloffel Speiseessig auf einen Liter Wasser). Danach lassen sich die Nissen mit einem speziellen
Nissenkamm (erhaltlich in Apotheken) leichter aus dem Haar entfernen.

Die indirekte Ubertragung der Lause (iber Gegenstédnde ist sehr unwahrscheinlich.
Trotzdem empfehlen wir:

Reinigen Sie Kamme und Birsten regelmaBig (z. B. mit heiBer Seifenlésung)
Verwenden Sie nach Mdglichkeit fir jede Person einen eigenen Kamm/ Blrste

e Waschen Sie Handticher, mit denen Sie den Kopf abgetrocknet haben, mit haushaltsiblichen
Waschmitteln bei 60°C

e Binden Sie lange Haare zusammen, wenn ein Kopflausbefall gemeldet wurde, um die Ubertragung
Zzu erschweren

o Insektizid-Sprays oder Desinfektionsmittel sind nicht sinnvoll

Die Ubertragung tber folgende Materialien ist zwar theoretisch vorstellbar, spielt aber nach

wissenschaftlichen Untersuchungen praktisch keine Rolle. Deshalb halten wir die entsprechenden

HygienemaBnahmen flr entbehrlich:

e Waschen von Bettwasche, Miitzen und Schals bei 60° C oder Aufbewahrung in einem fest
verschlossen Plastiksack fir 2 Tage (dann waren alle Kopflause verhungert).

e Saugen der Spielbereiche des Kindes.

Wenn Sie Zweifel haben, kénnen Sie die Bettwasche oder das Kuscheltier Ihres Kindes auch einfach
absuchen, da die Kopflause mit dem bloBen Auge sichtbar waren.

Mogliche Griinde fiir ein Versagen der Behandlung

Unterlassene Zweitbehandlung am Tag 8, 9 oder 10

Zweitbehandlung zu frith oder zu spat

Fehlende Kontrolle und Mitbehandlung von Familienmitgliedern

Fehlende Erfolgskontrolle nach der Behandlung

Ungleiches oder zu sparsames Aufbringen des Mittels (z. B. bei langem, dickem Haar oder
Behandlung von mehreren Personen)

Verdinnung des Mittels bei zu feuchtem Haar

e VerklUrzung der angegebenen Einwirkzeit

Wo Wissen Weitergeht:
www.bzga.de: Suche: ,Kopflause® - Broschiire: Kopflause...was tun?"
(in mehreren Sprachen: Deutsch, Arabisch, Englisch, Russisch, Turkisch)

www.kindergesundheit-info.de (Themen->Krankes Kind->Kopflause)

www.pediculosis-gesellschaft.de
www.rki.de (Infektionskrankheiten A-Z-> K >Kopflausbefall)

Beide hier abgedruckten Merkblatter kdnnen auf der Homepage des Landesgesundheitsamtes Baden-
Wirttemberg heruntergeladen werden (www.gesundheitsamt-bw.de):

- Kopflause — was muss ich tun? Merkblatt fir Eltern und Erziehungsberechtigte

Kopflause: Vertiefende Informationen fir Eltern und Erziehungsberechtigte

Quelle: Hygieneleitfaden LGA
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